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هذا الكتيب تم اقتباسه مع بعض التغييرات الملائمة للبيئة المحلية من 
المعلومات التي طورها معهد السرطان الوطني الأمريكى. ولم يقم المعهد 
المذكور بمراجعة هذا الكتيب. وليس مسئولاً عن محتوياته. وقد تمت مراجعته 
من جمعية مكافحة السرطان السعودية 
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.2301017 كتطا لعنامامم3 0 لعنناء اناعم 
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إهداء 


إلى أهلي وأصدقائي جميعا 
وإلى جميع العاملين في 
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المقدمهة 
بسم الله الرحمن الرحيم 


لعله كان أسوأ يوم في حياتي. ذلك النهار عندما ذهبت إلى الطبيب 
لفحص بعض التغيرات التي شعرت بهاء لأخرج من عيادته في حالة نفسية 
لا أحسد عليها. نحن نسمع بالأخبار السيئة عن الأمراض والحوادث التي 
تحل بالآخرين. ولكن نادرًا ما نفكر أنها ستصيبنا شخصيًا. وحتى لو خطر 
على البال أننا قد نصاب بمرض عضال في حياتنا؛ ونحاول أن نتخيل ردود 
فعلنا الممكنة, فإن ذلك يختفي عندما يصدمنا الواقع. وهذا ما حصل لي؛ 
حيث أفادني الطبيب يومئذ بعد دراسة الفحوص أنني مصاب بالليمفوما 
(أوسرطان الجهاز الليمفاوي) . وبدأت الأفكار تعج بي وتتضارب في رأسي. 
وبدأت أتساءل عن مصيري وكم من الأيام بقيت لي في هذه الدنيا. ثرى 
هل سأتمكن من رؤية أهلي وأصدقائي؟ وكم سأعيش بعد ذلك؟ وكيف لي 
أن أقضي الأيام الباقية لي في هذه الحياة؟ كل هذه الأفكار كانت تدور ضي 
رأسي وتشغل بالي ليل نهار. وأول شيء فعلته هو تجديد وصيتي. 

وأجزم بأن آثار الصدمة قد امتدت إلى جميع المحيطين بي؛ فمريض 
السرطان يعاني الداء والدواء» والأهل يعانون ألم المصيبة وهول الفجيعة, 
إضافة إلى أن هذا الداء؛ وهوفي الحقيقة مثات الأنواع المختلفة في 
ضراوتها وخطورتها وإمكانية علا جها؛ يبقى مفهومًا في مخيلة الكثيرين 
على أنه حكم بالموت لا أكثر. 

ولكن مهلاء فما بين طرفة عين وانتباهتها يغير الله من حال إلى 
حال. لقد حدث تحول في مسار تفكيري إلى النقيضص.: فبينما كنت أجري 
الفحوص وأهم بمغادرة عيادة الطبيبء: أعطاني الطبيب بعض الكتب باللغة 
الإنجليزية عن هذا المرض لقراءتها ومعرفة بعض المعلومات عنه. ورويدًا 
رويدًا بدأ الأمل يدب في نفسي. وكنت كلما تعمقت في القراءة» زادني 
الأمل قوة وتفاؤلًا؛ فالفكرة المسبقة التي كانت لديّ عن هذا المرضء مثلي 
مثل الكثيرين من الناس غير المختصين والذي حماهم الله من رؤيته في 
أقاربهم. هي أنه قاتل ولا ينجو منه أحد. وهذه الفكرة مردها في المقام 
الأول الجهل. ولكن من خلال القراءة: عرفت أنه يمكن الشفاء من بعض 
أنواع هذا المرض وبنسب كبيرة: كما أن معنويات المرء من أهم العوامل 
التي تساعد في التعافي. لقد رفعت القراءة عن هذا المرضن فعلًا من 


معنوياتي وبدأت الإيجابية تراود نظرتي للحياة مرة أخرى. وبدأت أتكيف 
مع استخدام كلمة المرض الخبيث والعلاج الكيماوي ولا أجد غضاضة في 
تسمية الأشياء بأسمائهاء وعلى يقين دائمًا بأن لكل داء دواء بإذن اللّه. 


وتابعت العلاج لدى المختصين:. ومن الله علي بالشفاء. وخرجت من 
هذه التجربة وانا على يقين من ان اتاحة المعلومات للمصابين بهذا الداء 
الخبيث من الممكن أن تُحدث تحولًا جذريًا في تعاملهم معه وضي نظرتهم 
للحياة على وجه العموم وكذلك عند محبيهم أيضًا؛ فالفكرة المغلوطة عن 
السرطان أنه لا يمكن الشفاء منه مطلقّاء ولكن ما وجدته هو أنه في حالات 
كثيرة يمكن العلاج من هذا المرض. وهذا يعتمد - بعد فضل الله وكرمه - 
على اكتشاف المرض مبكرًا وقدرة الإنسان على التكيف مع وضعه الجديد 
والحديث عنه مع الأقارب والأصدقاء بدون خوف أو تهرب. 


كان من الطبيعي أن أبدأ البحث عن أي شيء منشور عن المرض. 
وبحثت في المكتبة العربية ولكن للأسف وجدت أنها تفتقر إلى المراجع 
البسيطة والسلسة التي تتحدث عن هذا المرض بشتى أنواعه؛ فالمراجع 
المتاحة اما متخصصة للغاية يصعب على غير المتخصص التعامل معها 
واستيعابها بسهولة:؛ أو متاحة بلغة غير اللغة العربية تحتاج إلى شخص 
متبحر في اللغات ليفهم ما بها. ولأنني على يقين من أنه لا بد لكل إنسان أن 
يحظى بنصيب وافر من الثقافة العامة عن هذا المرضء فقد رايت أن من 
واجبي أن أسهم في مساعدة إخواني المتحدثين بالعربية على مواجهة هذا 
المرض وأخذت على عاتقي مهمة توفير مصادر سهلة وبسيطة على الإنسان 
العادي ليتعرف على مؤشرات هذا المرض وأعراضه ومن ثم يستطيع أن 
يقي نفسه مغبة الآثار الناتجة عنه: بما في ذلك سوء الفهم. وحتى إن لم 
تكن مصابًا بهذا المرض العضال ( وهوما أرجوه من المولى عز وجل ) فإن 
التعرف عليه وعلى أعراضه من الممكن أن يجعلك سببًا في إنقاذ إنسان 
حياته على المحك. 

ومن هنا فإنني أهدي هذا المشروع إلى كل مصاب بالسرطان. ولا 
أقصد بالمصابين المرضى فقطء بل أقصد كذلك ذويهم وأحبابهم 
وأصدقاءهم ومجتمعهم وأطباءهم وممرضيهم؛ فالكل يصيبهم من هذا 
الداء نصيب. 

ومن هذا المنطلق: فقد توجهت للزملاء في الجمعية السعودية الخيرية 
لمقافسة السرطان بذعرة إبج ا دموا د كققيمية بسكل لحرا الموطسن 


السرطان: ووجدت لدى رئيس مجلس إدارة الجمعية الدكتور عبد اللّه العمرو 
ونائبه الدكتور مشبب العسيري ترحيبًا حارًا بالفكرة وتأكيدًا على أهميتها. 
مع الحاجة الماسة إليها وسط موج هادر من المعلومات المتناقضة التي 
يجدها الباحث. وقد تكرم الإخوة والأخوات في الجمعية:؛ وتكبدوا الكثير 
من مشاق البحث للوصول لتحقيق الهدف من هذه السلسلة: وهو إيجاد 
معلومات ثرية للمصابين بالسرطان تتميز بالبساطة والمصداقية وتعكس 
آخر ما وصل إليه الطب في هذا المجال. 


وأخيرًا وبعد جهد جهيد وبحث حثيث,؛ وقع الاختيار على كتيبات معهد 
السرطان الوطني الأمريكي كأحد أفضل المصادر الثرية بالمعلومات التي 
كتبت بأسلوب مناسب للمرضى على مختلف مستوياتهم الفكرية والثقافية. 
فقمنا بالكتابة للمعهد وأذن لنا علماؤه ومديروه بترجمة الكتيبات للقارئٌ 
وصياغتها بأسلوب يناسب القارئ العربي وتعديل محتواها بما يتناسب مع 
المجتمع السعودي خصوصًا والعربي عمومًا. 


وفي هذا الصدد لا يسعني إلا أن أتقدم بجزيل الشكر وبالغ الامتنان 
لجميع من أسهم معنا في هذا المشروع؛ راجيا من اللّه الكريم قبوله منا 
ومنهم عملاً خالصًاء وأخص بالذكر منهم الدكتور عبد اللّه العمرو رئيس 
مجلس إدارة الجمعية السعودية الخيرية لمكافحة السرطان. والدكتور 
مشبب العسيري رئيس هيئّة تحرير السلسلة:؛ والدكتورة ريم العمران؛ 
والأستاذ عبد الرحمن الخراشي المشرف العام على الجمعية؛ والأستاذة 
العنود الشلوي المثقفة الصحية بمدينة الملك فهد الطبية وكل من أسهم 
من فريق العمل الممتد. 

كما أتقدم بخالص الشكر إلى العاملين بقسم التسويق وإدارة النشر 
بمكتبة جرير لإسهامهم في إخراج هذا العمل في أفضل شكل ممكن. 

وإنني أرجو أن يجد قارئّ هذا الكتيب وبقية كتيبات السلسلة ما يشفي 
الغليل ويروي الظماً ويساعده على تجاوز المرضي والتكيف مع تبعاته 
والمعرفة التامة التي تساعده على عبور تلك المحنة الشديدة وتجاوزها. 


وأسأل اللّه العلي القدير أن يمن على الجميع بالعافية والسلامة. 


محمد العقيل 


نبذة عن الكتاب 


يتناول هذا الكتاب السرطان" (64760) الذي يبدأ في 
الحتجرة: ويسمئ هذا المرض سرطاق الحتجرة: 

في كل عام يعرف عشرات الألوف من الرجال وثلثهن من 
النساء أنهم مصابون بسرطان الحنجرة. ومعظمهم يكونون 
فوق سن الخامسة والستين. 

معرقة الرعاية الطبية المتاحة لسرطان الحنجرة يمكن أن 
تجعلك تلعب دورًا فعالاً في اتخاذ الخيارات المتعلقة بالرعاية 
الصحية. يتناول هذا الكتيب ما يلي: 
ه التشخيص وتحديد مرحلة المرض 
ه العلاج والنقاهة 
ه الاشتراك في الدراسات البحثية 

يحتوي هذا الكتيب على قوائم أسئلة من المفيد طرحها 
على الطبيب؛ فكثير من الناس يرون أنه من المفيد أخذ قائمة 
بالأسئلة لإعطائها للطبيب عند زيارته. ولكي تتذكر ما يقوله لك 
الطبيب: يمكنك كتابة الملاحظات. ويمكنك أيضًا اصطحاب 
أحد أفراد العائلة أو الأصدقاء معك عند الذهاب للتحدث مع 
الطبيب؛ لتدوين الملا حظات أو طرح الأسئلة أومجرد الاستماع. 


* الكلمات المكتوبة بخط مائل موجودة في القاموس بنهاية هذا الكتيب؛ ويوضح القاموس معاني 
هذه الكلمات. 


الحتجرة (1217802) 


الحنجرة عضو (07847) في الحلق. وتوجد في مقدمة 
الرقبة. 
يبلغ حجم هذا العضوحوالي ١‏ بوصتين ( أي 4 سنتيمترات) 
وهذا يعادل حجم الليمونة. 
ويطلق على الحنجرة أيضًا اسم صندوق الصوت. ولديها 
رباطان عضليان يكونان الأحبال الصوتية (5لمء لمعم1). 
وأحيانًا يطلق على الغضروف الموجود في مقدمة الحنجرة 
اسم تفاحة آدم. 
تتكون الحنجرة من ثلاثة أجزاء رئيسية هي: 
ه القمة: الجزء العلوي من الحنجرة - هو أعلى المزمار 
(101475عه"ميهثد. ). 
ه الوسط: الجزء الأوسط هو المزمار (8/0145). وتوجد 
الأحبال الصوتية في هذا الجزء. 
ه القاع: الجزء السفلي هو تحت المزمار (0185/عطلاى). 
ويتصل بالقصبة الهوائية (الرغامي) (4©ع170). 


توضح الصورة الأجزاء الرئيسية للحنجرة: أعلى المزمارء والمزمار, 
وتحت المزمار. 


الأحبال الصوتية 


الرغامى 
(القصبة الهوائية) 


توضح الصورة كيف تبدو الحنجرة من أعلى. هذا ما يستطيع الطبيب 
رؤيته بالمرآة. 


تفتح الحنجرة وتغلق لتمكنك من التنفس أو التحدث أو البلع: 

ه التنفس: عندما تكتم أنفاسكء؛ تغلق الأحبال الصوتية 
بإحكام. وعندما تزفر أوتشهقء تسترخي الأحبال الصوتية 
وتفتح. 

ه التحدث: تكون الحنجرة صوتك. عندما تتحدث تصبح 
الأحبال الصوتية مشدودة وتقترب من بعضها بعضًا. 
ويندفع الهواء من الرئتين بين الأحبال الصوتية ويجعلها 
تهتز. ويصدر هذا الاهمتزاز الصوت. ويحول اللسان 
والشفتان والأسنان هذا الصوت إلى كلمات. 

ه البلع: تحمي الحنجرة الرئتين من الطعام والسوائل. 
فعند البلع يقوم نسيج يسمى لسان المزمار (185م1وزامط) 
بتغطية فتحة الحنجرة لمنع الطعام والسوائل من الوصول 


إلى الرئتين. وتوضح الصورة التالية كيف يمر الطعام أو 
السوائل خلال المريء (650/:48105©) في طريقها من 
الفم إلى المعدة. 


تظهر الصورة الحنجرة والممرين الطبيعيين للهواء والطعام. 


الخلاذيا السرطانية (علاه©) معءمه© ) 


يبدأ السرطان في الخلاياء وهي المكون الأساسي 
للأسحجة ( 115515 ). والأنسجة هي المكون للحنجرة وبقية 


أعخياء الجسم. 


تنمو الخلايا العادية وتنقسم مكونة خلايا جديدة وفق 
احتياج الجسم لها. وعندما تصبح الخلايا العادية كبيرة في 
السن أو تصاب بالتلف؛ فإنها تموت: وتحل محلها خلايا جديدة. 

وأحيانًا يحدث خلل في هذه العملية؛ فتتكون الخلايا 
الجديدة عندما يكون الجسم غير محتاج إليها. ولا تموت 
الخلايا العجوز أو التالفة مثلما هو مفترض. وتراكم الخلايا 
الداكدة يفكن غاننًا فلقة مين الأحمة عبمى تمر ا أى ؤرما 
( 711:01 ). 

ويمكن أن تكون أورام الحنجرة حميدة (:861187) ( ليست 
سرطانية) أو خبيثة (2161181474) (سرطانية). والأورام 
الحميدة ليست ضارة مثل الاورام الخبيثة: 
ه الأورام الحميدة (111111015 714118714711) (مثل السليلة 

المخاطية (ومنر01) أو العقيد ات (27041:1©5) ): 

لا تشكل عادةٌ تهديدًا للحياة. 

يمكن معالجتها أو استتصالها ولا تعاود النموعادة. 

الا تفزو الأنسجة المجاورة. 

لا تنتشر لبقية أجزاء الجسم. 
الأورام الخبيثة: 

قد تشكل تهديدًا للحياة. 

يمكن معالجتها عادة أو استكئصالها لكن يمكن أن تنمو 

مجددًا. 

يمكن أن تغزو وتدمر الأنسجة والأعضاء المجاورة. 

يمكن أن تنتشر لبقية أجزاء الجسم. 

يمكن لخلايا سرطان الحنجرة أن تنتشر من خلال الهرب 
من الورم الموجود في الحنجرة. يمكنها الانتقال عبر الأوعية 
الليفماوية (5اءدوءط :بر ) وصولاً للعقد الليمفاوية ( :م1:11 


45 . ويمكنها الانتقال أيضًا عبر الأوعية الدموية (810040 
15»وو»<) وصولاً للرئتين: أو العظام, أو الكبد. وبعد الانتشارء 
يمكن أن تتصل خلايا سرطان الحنجرة ببقية الأنسجة وتنمو 
مكونة أورامًًا جديدة قد تدمر تلك الأنسجة. لاحظ القسم الذي 
يتحدث عن مراحل خطورة المرض في الصفحات المقبلة 
لمزيد من المعلومات عن انتشار سرطان الحنجرة. 


عوامل الخطورة 


عندما يتم إبلاغ المريض بالإصابة بسرطان الحنجرة. 
من الطبيعي أن يتساءل عن سبب المرض. لا يستطيع الأطباء 
الحنجرة. 

ورغم ذلكء. نعلم أن الأشخاص الذين لديهم عوامل 
خطورة (2©1015/ 57ة/ ) تجعلهم أكثر عرضة عن الآخرين 
للإصابة بسرطان الحنجرة. عامل الخطورة هو أمر قد يزيد 
احتمال الإصابة بالمرض. 

يتسبب تدخين التبغ في معظم حالات الإصابة بسرطان 
الحنجرة. المدخنون الشرسون الذين دخنوا التبغ فترة طويلة 
هم الأكثر عرضة للإصابة بسرطان الحنجرة. 

ونجد أيضًا أن معاقري الخمر تزيد نسبة إصابتهم بسرطان 
الحنجرة على الأشخاص الذين لا يتناولون الكحول. ويزيد خطر 
الإصابة بالمرض مع زيادة تناول الشخص للكحول. ويزيد خطر 
الخمر أكثر من غيرهم. ورغم ذلك: ليس كل من يتناول الكحول 
أو يدخن بشراهة سيصاب بهذا المرض. 


هناك الكثير من عوامل الخطورة المحتملة الأخرى ما 
كانت الإصابة بعدوى فيروس الورم الحليمي البشري (1120) 
من الممكن أن تسبب سرطان الحنجرة أم لا. فيروس الورم 
الحليمي البشري هو مجموعة فيروسات (1/1/525) يمكن أن 
تصيب الجسم بالعدوى. ومن الأمور الأخرى التي يجري بحثها 
إذاما كان الأزفر[د [الفرق الس للسائل من السيدة الى 
الحلق) قد يزيد خطر الإصابة بسرطان الحنجرة. 


كيف تقلع عن التدخين؟ 

الإقلاع مهم لأي شخص يدخن التبغ. الإقلاع في أي 
وقت مفيد لصحتك. 

بالنسبة للأشخاص المصابين بالفعل بسرطان 
الحنجرة. فإن الإقلاع عن التدخين قد يقلل من فرصة 
عودة السرطان بعد العلاج؛ كما أن الإقلاع قد يقلل من 
فرصة الإصابة بنوع آخر من السرطان (مثل سرطان الرئة. 
أو سرطان المريء أو سرطان الفم)؛ أو أمراض الرئة؛ أو 
أمراض القلب التي يتسبب فيها التبغ. علاوة على ذلك: فإن 
الإقلاع عن التدخين يزيد كفاءة أشكال علاج السرطان. 


هناك الكثير من الطرق التي تساعد على ذلك: 


اسأل طبيبك عن دواء أو علاج بديل للنيكوتين. يمكن أن 
يقترح الطبيب عددًا من الأدوية التي تساعد الناس على 


الإقلاع عن التدخين. 
اطالي من اللطلبيب او طلبيب الاستااق مسااددنك على 


العثور على دورات أو متخصصين مدربين لمساعدة 


2-0 سد التان به 
تعرف على طرق الإقلاع عن التدخين. 


اشترك في دراسة عن طرق مساعدة المدخئنين على 
الإقلاع. 


ادخل على هذا الموقع. ناموط //:م)1:[) «0ج.ءء 5110/1 
«0ج.57+0//72) فهذا الموقع يعد دليلاً للإقلاع عن 
التدخين ويقدم قائمة بالعديد من المصادر الأخرى. 


فكو العراسض سرطان الحتجوة افقاة! ساب اقلن جع 
الورم وموقعه. ومن بين الاعراض الشائعة لسرطان الحنجرة: 
٠.‏ صوت مبحوح أو أية تغيرات في الصوت لمدة تزيد على ؟ 
أسابيع. 
هء التهاب في الحنجرة أو مشكلات في البلع لمدة تزيد على 
5 أسابيع. 
ه نتوء في الرقبة. 
ومن بين الأعراض الأخرى: 
٠.‏ سعال مستمر. 
5 ألم مستمر في الأذن. 
قد تنجم هده الأعراض عن الإصابة بسرطان الحنجرة 
أو بسبب مشكلات صحية أخرى. يجب أن يخبر الأشخاص 
المصابون بهذه الأعراض الطبيب عن أي من هذه المشكلات 
كي يتم تشخيصها ومعالجتها سريعا قدر الإمكان. 


١‏ ان في ن 


إذا كانت لديك أعراضنى توحى بإصابتك بسرطان 
الحنجرة: فقد يقوم الطبيب بفحص موضعيء فينظر الطبيب 
إلى حلقك ويتحسس رقبتك بحنًا عن أي نتوء أو تورم أو غيرها 
من المشكلات. 
قد تخضع لواحد أو أكثر من هذه الفحوصات: 
ه تنظير الحنجرة غير المباشر (:م01[211:2050.ط): 
يستخدم الطبيب مرآة صغيرة لها يد طويلة لرؤية الحلق 
والحنجرة. سيتحفق الطبيب مما اذا كانت اللأحبال 


الصوتية تتحرك بشكل طبيعي عندما تصدر أصوانا 

معينة. هذا الفحص غير مؤلم: ولمنعك من التقيقء قد 

يقوم الطبيب برش مخدر موضعي على الحلق. ويتم هذا 

الفحص عادة في عيادة الطبيب. 

التنظير المباشر: يستخدم الطبيب أنبوبًا مضيئًا (منظار 

الحنجرة ) (©171.47:11905087) لرؤية الحلق والحنجرة. 

يمكن أن يكون هذا الأنبوب مرنًا أوصلبًا: 

مرن: يضع الطبيب أنبويًا مرنًا داخل الأنف وصولاً إلى 
الحلقء ويتم هذا الفحص عادة في عيادة الطبيب مع وضع 
مخدر موضعي. 

صلب: يضع الطبيب أنبوبًا صلبًا داخل الفم وحتى الحلق. 
وهناك أداة في الأنبوب الصلب يمكن أن تستخدم لجمع 
عينات من الأنسجة. وقد يتم هذا الفحص في عيادة 
الطبيبء أو عيادة خارجية: أومستشفى. وعادةً ما يتم 


استخد ام مخدر عام ( 011251112514 2©1:©141) ) في هذه 
الحالة. 


هء الخزعة (روم880): إجراء طبي يتم فيه أخن قطعة 
صغيرة من النسيج للبحث عن الخلايا السرطانية. وعادة 
يتم أخذ النسيج من خلال منظار حنجرة صلب في أثناء 
التخدير العام للمريض. ويقوم أخصائي علم الأمراض 
(201:0108151) بعد ذلك بفحص النسيج تحت المجهر 
بحنًا عن الخلايا السرطانية. والخزعة هى الطريقة 
الوهيدة الأقيرة لسعرظة إذا ما كانت البنطفة غير 
الطبيعية مصابة بالسرطان أم لا. 


إذا كنت في حاجة إلى الفحص من خلال الخزعة فعليك 
أن تطرح الأسئلة التالية على الطبيب: 

لماذا أحتاج إلى عمل خزعة؟ 

ما قدر الأنسجة المتوقع أخذها؟ 

كم ستستغرق العملية؟ هل سأحتاج إلى تخدير عام؟ 

هل هناك أية مخاطر؟ ما فرص التعرض للعدوى أو 

النزيف بعد أخن الخزعة؟ هل سأفقد صوتي بعض 


الركدة 


هل سأكون قادرًا على الأكل والشرب بصورة طبيعية بعد 
احد رةه 


كم يلزم من الوقت حتى يتعافى حلقي؟ 


العلاج؟ ومتى؟ 


تحديد مرحلة المرض 


إذا أكد الطبيب على الإصابة بعرض سرطان الحنجرة, 


فإنه يجب أن يعلم مدى شدة (مرحلة) المرض ليساعد 
المريض على اختيار أفضل علاج ممكن: فعندما ينتشر سرطان 
الحنجرة. فقد توجد الخلايا السرطانية في العقد الليمفاوية 
الموجودة في الرقبة أو في الأنسجة الأخرى الموجودة في 
الرقبة. ويمكن أن تنتشر الخلايا السرطانية في الرئتين والكبد 
والعظام وغيرها من أجزاء الجسم. 


لمعرفة إذا ما غزا سرطان الحنجرة الأنسجة المجاورة أو 


انتشر فيهاء قد يطلب الطبيب إجراء أحد الفحوصات التالية أو 
بعضها: 


أشعة سينية على الصدر ((+-1 94 7)): يمكن أن تظهر 
الأشعة السينية على الصدر وجود ورم في الرئة. 

الأشعة المقطعية (مدى 67/: آلة الأشعة السينية 
الموصولة بالكمبيوتر تقوم بالتقاط سلسلة من الصور 
المفصلة للرقبة: أو الصدر أو البطن. قد تأخن حقنة بها 
مادة صبغية كي تظهر العقد الليمفاوية بوضوح في الصور. 
ويمكن ان تظهر الاشعة المقطعية على الصدر والبطن 
وجود السرطان في العقد الليمفاوية أو الرئتين أو أي مكان 
آخر. 

الرنين المغناطيسي (747/: عبارة عن آلة كبيرة بها 
مغناطس كوي متمل بكسيوتر ستخدم لالتقاط صورٍ 
مفصلة عن الرقبة أو الصدر أو البطن. يظهر الرنين 
المغناطيسى السرطان فى الأوعية الدموية أو العقد 
اللإمقاوية أرط الأنسيجة الأخرى البوجودةافى البطن: 


عندما ينتشر السرطان من مكانه الأصلي إلى جزء آخر من 


الجسم فإن الورم الجديد يكون من نوع الخلايا المعتلة نفسه. 
ويحمل الاسم نفسه للورم (الأصلي). فمثلاً؛ إذا انتقل سرطان 
الحنجرة إلى الرئة؛ فإن الخلايا السرطانية الموجودة في الرئة 
تكون خلايا سرطان الحنجرة. ويطلق على المرض اسم سرطان 
الحنجرة النقيلي (7461451616) . وليس سرطان الرئة. وتتم 
معالجته على أنه سرطان حنجرة؛ وليس سرطان رتة. وأحيانًا 

يطلق الأطباء على الورم الجديد اسم المرض "البعيد". 
يصف الأطباء حالة سرطان الحنجرة اعتمادًا على حجم 

الورم؛ وحركة الأحبال الصوتية بشكل طبيعيء وغزو السرطان 

للأنسجة المجاورة: وانتشار السرطان لبقية أجزاء الجسم: 

هء مرحلة مبيكرة: المرحلة صفر أو المرحلة الأولى أو الثانية 
من سرطان الحنجرة يكون فيها الورم صغيرا عادة» ونادرا 
ما توجد الخلايا السرطانية في العقد الليمفية. 

٠.‏ مرحلة متقدمة: المرحلة الثالثة أو الرابعة من سرطان 
الحنجرة يكون الورم فيها قد غزا الأنسجة المجاورة أو 
وصل إلى العقد الليمفاية أو أجزاء الجسم الأخرى. أو قد 
يكون السرطان في الحنجرة فقط لكن الورم يمنع الأحبال 
الصوتية من التحرك بصورة طبيعية. 


العلاج 


في المرحلة المبكرة من الإصابة بسرطان الحنجرة 
يمكن أن يُعالج المرضى بالجراحة (5:/78©730) أو بالمعالجة 
الإشعاعية (تزص»ه©:17 :244141101). أما مرضى المراحل 
المتقدمة من سرطان الحنجرة فيمكن أن يعالجوا من خلال 
مجموعة علاجات متزامنة. فمثلاً. يمكن أن يتلقى المريض. 
المعالجة الإشعاعية والمعالجة الكيماوية (نرمص»01:211:011:©1) ) 


في الوقت نفسه. 


والعلاج الموجه (:[م0 1111 701510 ) يعد خيارًا آخر 
لمرضى المراحل المتقدمة من سرطان الحنجرة. 

ويعتمد اختيار نوع العلاج بشكل أساسي على الحالة 
السرطان. 

قد تحصل على فريق من المتخصصين للمساعدة على وضع 
الخطة العلاجية. وقد يحيلك الطبيب إلى متخصصء أو يمكنك 
أنت أن تطلب منه الإحالة إلى متخصص. ومن المتخصصين 
الذين يعالجون سرطان الحنجرة: 
ه أطباء الأنف والأذن والحنجرة (5ادزعم1مع:«:ه1ه01 ) 
ه أطياء الجراحة العامة (51/82075) في الرأس والرقبة 
ه أطياء الأورام (1515ع10مء:0 ) 
ه أطياء علاج الأو دام بالإشعاع ( 15ىةع10مء:01 :0101101ع]1) 


ومن ممخصكيس _ الرعاية الصسهية انين فد عملون 
كفريق مع هؤلاء المتخصصين: طبيب الأسنان (2151) 
وطبيب الجراحات التجميلية (51:5©011 ح214511): وطبيب 
الجراحات التكميلية (51/1,56011 © 1820115111111 ) : و أخصائي 
النطق والتخاطب (01110102151م ‏ ©1:042ت:11ها-داءععمدى ). 
وممرضة أورام (152نههز ترومامء:01 ) : وأخصائي تغذية معتمد 
(411711012 151©14ع16) ؛ ومستشار الصحة العقلية (4©7:141/ 


'هاعكتتلامء الللدع2 ) . 


يقوم فريق الرعاية الصحية بوصف خيارات العلاج 
المتاحة. والنتائج المتوقعة لكل منهاء والآثار الجانبية (5106, 
25 المحتملة. ويحتاج المريمض أيضًا إلى التفكير في تأثير 
العلاج على الأكل والبلع والتحدث؛ وإذا ما كان العلاج سيغير من 
شكله في أثناء العلاج وبعده. يمكنك مع فريق الرعاية الصحية 


العمل معًا لوضع الخطة العلاجية التي تناسب احتياجاتك. 


قبل علاج السرطان وفي أثنائه وبعده يمكنك الحصول 
على رعاية داعمة (©1هء ©«011جمه#ى ) للسيطرة على الألم 
والأعراضص الأخرى وللتخفيف من الآثار الجانبية للعلاج 
ولتخفيف المشاكل العاطفية. يمكنك الحصول على معلومات 
عن الرعاية الداعمة من خلال هذا الموقع “ععصق.//:ماغط 
كطأجمء دعام ما "عع مو /5017 

يمكنك أيضًا التحدث مع الطبيب بشأن الانضمام إلى 
احدى التجارب العيادية ( 177415 /41ع1111) ). والتجارب العيادية 
هي دراسات بحثية تختبر المعالجات الجديدة. إنها خيار مهم 
للمرضى في كل حالات سرطان الحنجرة. انظر الجزء الذي 
يتحدث عن الاشتراك في أبحاث السرطان المعروض فيما يلي 
في صفحات هذا الكتيب. 


اطرح على طبيبك الأسئلة التالية قبل بدء العلاج: 

ما حجم الورم؟ وما مرحلة المرض؟ وهل خرج الورم 
عن االحفورة او اشقال إلى مضا الادرىه 

ما الخيارات العلاجية المتاحة أمامي؟ هل تقترح 


العلاج؟ ولماذا؟ 


ما الفوائد المتوقعة من كل نوع من أنواع العلاج؟ 

أو عند العلاج بالإشعاع أو عند العلاج بالطريقتين معًاة 
ماذا يمكنني أن أفعل استعدادًا للعلاج؟ 

هل أحتاج إلى البقاء في المستشفى5 وفي هذه الحالة 
كم سأمكث فيها؟ 

ما المحاطر والاعراض الحاشسية المتوفعة لكل طريقة 
علاج؟ وكيف يمكن السيطرة على هذه الآثار الجانبية؟ 
ما التكلفة المتوقعة للعلاج؟ وهل سيغطي التأمين 
الصحي هذه التكلفة؟ 

كيف سيؤثر العلاج على أنشطتي الطبيعية؟ 


هل الخضوع لدراسة بحثية (تجربة عيادية) خيار جيد 
بالنسبة لي5 


هل يمكن أن تقترح علي طبيبًا آخر لاستشارته بشأن 
الخيارات العلاجية المتاحة أمامي؟ 


كم مرة يجب أن أقوم بالفحوصات؟ 


الجراحة 

تعد الجراحة علاجا شائعًا للمرضى المصايين يسرطان 
الحنجرة. يمكن أن تتم الجراحة باستخدام مشرط (61ماهءى) 
أو باستخدام الليزر (اعكسط) . ويمكن إجراء جراحة الليزر 
باستخدام منظار الحنجرة. 

يمكنك التحدث مع الجراح عن أنواع الجراحة واختيار 

باستئصال الجزء المصاب فقط من الحنجرة والذي 

يحتوي على الورم. 
هء استئصالالحنجرة بأكملها: حيث يقوم الجراح 

باستتئصال الحنجرة بالكامل مع بعض الأنسجة المجاورة. 

وقد يتم استتئصال بعض العقد الليمفاوية في المنطقة 

أيضًا. 

يستفرق التماثل للشفاء وقنّا طويلًا بعد الجراحة؛ وتختلف 
المدة اللازمة للتعافي من شخص لآخر. ومن الشائع أن يشعر 
المريض بالضعف أو التعب بعض الوقت؛ وقد تتورم الرقبة 
أيضًا. 

وقد تشعر أيضًا بالألم أو الانزعاج في الأيام الأولى. ويمكن 
أن تساعدك الأدوية على السيطرة على هذا الألم. وقبل إجراء 
الجراحة. يمكنك مناقشة خطة تخفيف الألم مع الطبيب أو 
الممرضة. وبعد الجراحة؛ يمكن أن يقوم الطبيب بتعديل الخطة 
إذا أردت زيادة السيطرة على الألم. 

قد تؤثر الجراحة على قدرتك على البلع أو الطعام أو 
التحدث. وقد تحتاج إلى جراحة ترميمية أو تجميلية لإعادة بناء 


ا 


لإصلاح الحلق. ويمكن إجراء الجراحة الترميمية أو التجميلية 
في أي وقت بعد استتصال الورم السرطانيء أو يمكنك إجراء 
الطريقة المناسبة لك. 

إذا فقدت قدرتك على التحدث بعض الوقت بعد الجراحة: 
فقد يكون من المفيد الاستعانة بمفكرة أو أية أداة للكتابة (مثل 
الرسائل. وقبل إجراء الجراحة؛. يمكنك تسجيل صوتك على آلة 
الرد على الهاتف أو على البريد الصوتى لإخبار المتصلين بأنك 
فقدت صوتك. يمكنك قراءة جزء إعادة التأهيل فى الصفحات 
المقبلة. 

قد يحتاج بعض الأشخاص إلى أنبوب تغذية مؤقت. لاحظ 
الجزء الخاص بالتغذية فى الصفحات المقبلة. 
ثقب القصبة الهوائية 
هوائي جديد من خلال فتحة في مقدمة الرقبة. 

ويدخل الهواء ويخرج من القصبة الهوائية والرئتين من 
خلال هذا الثقب. ويتم تركيب أنبوب معدني أو بلاستيكي 


(أنبوب القصبة الهوائية ) (1:5 »©7747 ) يجعل هذا الممر 
الهوائي الجديد مفتوحًا. 
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الثقب هو فتحة جديدة في القصبة الهوائية. ويدخل الهواء ويخرج من 
الرئتين من خلال هذه الفتحة. 


5 


تظهر الصورة الممر الجديد للهواء يعد استتتصال الحنجرة بالكامل. 


قبل أن تغادر المستشفي سيدربك فريق الرعاية الصحية 
عن كيفية الاهتمام بالثقب: فسيخبرونك عن كيفية إزالة 
الأنبوب وتنظيفه الرغامي؛ وكيفية تنظيف المجرى الهوائي. 
والاهتمام بالجلد المحيط بالثقب. 

عليك اتباع النصائح التالية: 
ه حافظ على نظافة الجلد المحيط بالثقب. 
إذا فاق الموام هاا هاستكيم جهاة قرطي 


1 


ه إذاكان الهواء متريًا أومدخنًا فقم بتغطية الثقب بوشاح أو 
رباط عنق أو غطاء مصمم خصيصا لذلك. 
٠ه‏ قم بتغطية الثقب عند السعال أو العطس. 


كثير من الأشخاص يحتاجون إلى هذا الثقب حتى التمائل 
للشفاء فقط. وبعد أيام من الجراحة تتم إزالة الأنبوب ويغلق 
الثقب. أما في حالة إزالة الحنجرة بالكامل؛ فسوف يكون الثقب 
دائمًا. 

بالنسبة للأشخاص أصحاب الثقوب بإمكانهم مزاولة 
جميع الأعمال المعتادة؛ ويمكنهم القيام بكل الأمور التي كانوا 
يقومون بها قبل الجراحة. ورغم ذلك. لا يمكنهم حبس أنفاسهم 
ومن ثم فإن حمل الأشياء الثقيلة قد يكون صعبًا بالنسبة لهم. 
علاوة على ذلكء لن يكون من الممكن ممارسة السباحة أو 
التزلج على الماء دون جهاز خاص والتدريب على إبعاد الماء 
عن الرئتين. 

قد يشعر بعض الأشخاص بالحرج من شكلهم وطريقة 
كلامهم في أثناء وجود الثقب. وقد يراودهم القلق بشأن 
شعور الناس تجاههم. وقد يقلقون أيضًا بشأن تأثيرها على 
العلاقة الحميمة. كثير من الأشخاص يرون أن التحدث عن 
هذه المخاوف أمر مفيد. لاحظ مصادر الدعم المذكورة في 
الصفحات القادمة في الكتاب. 
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اطرح على طبيبك الأسئلة التالية قبل إجراء الجراحة: 

هل تقترح الجراحة لاستئصال الورم؟ لماذا؟ هل أحتاج 
إلى استئصال أي من العقد الليمفاوية 5 هل أحتاج إلى 
استتتحمال اب اانسجة الخرى مق اللوقيةه 

بعد عملية إزالة الورم السرطاني؛ هل تحتاج منطقة 
الحلق إلى إصلاح من خلال انسجة من جزء اخر من 
الجسم؟ 

جا الأمدك من الجر اجت؟ 

كيف سأشعر بعد الجراحة؟ كم سأمكث في المستشفى؟ 
ما مخاطار الجر امات 

هل سأواجه مشاكل في البلع أو الأكل أو التحدث؟ هل 


سأحتاج إلى تلقي المساعدة من أخصائي النطق 


كيف ستبدو رقبتي بعد الجراحة؟ هل سيبقى أثر للجرح؟ 


إذا كنت في حاجة إلى ثقب فهل تقترح ارتداء سوار طبي 
مكتوب عليه " 0 للرقبة"؟6 

هل سأحتاج إلى جراحة ترميمية أو تجميلية؟ وأين يمكن 
إجراء هذه الجراحة؟ 


العلاج اللإشعاعي 

يستخدم هذا العلاج أشعة عالية الطاقة لقتل الخلايا 
السرطانية. إنه خيار متاح لمرضى سرطان الحنجرة في أية 
مرحلة من مراحل المرض. قد يختار المرضى المصابون بأورام 


هرد 


صغيرة العلاج الإشعاعي بدلاً من الجراحة. وقد يستخدم هذا 
العلاج أيضًا بعد الجراحة لتدمير الخلايا السرطانية التي قد 
تكون موجودة في المنطقة. 


يخرج الإشعاع من آلة كبيرة خارج الجسم» وقد يحتاج 


المريض إلى الذهاب للمستشفى أو للعيادة مرة في اليوم لمدة 
خمسة أيام في الأسبوع على مدار عدة أسابيع. وتستغرق كل 


العلاج الإشعاعي في الرقبة قد يسبب الآثار الجانبية 


التالية: 


التهاب الحلق وصعوبة في البلع: قد يصاب الحلق 
بالالتهاب؛ او تشعر بوجود كتلة في الحلق: وقد تجد صعوبة 
في البلع: 

تغيرات في الصوت: قد يصبح الصوت أجش أو ضعيفًا 
خلال العلاج الإشعاعي. قد تتورم الحنجرة. وتسبب 
تغييرات في الصوت. وقد يوصي الطبيب بدواء يقلل هذا 
التورم. 

تغيرات في بشرة منطقة الرقبة: فد تصبح البشرة في 
منطقة الرقبة حمراء أو جافة. من المهم جدا العناية 
الجيدة بالبشرة. ومن المهم تعريض الرقبة للهواء مع 
حمايتها من الشمس. وتجنب أيضًا ارتداء ملابس تحتك 
بالرقبة, ويجب عدم حلاقة هذه المنطقة. ويلزم عدم 
استخدام اللوشن أو الكريم على منطقة الرقبة دون 
مشاورة الطبيب. وعادة ما تزول هذه التغيرات الجلدية 
عند انتهاء العلاج. 

تغيرات في الغدة الدرقية: يمكن أن يؤذي العلاج 
الإشعاعي الغدة الدرقية (وهي عضو في الرقبة يوجد 
أسفل صندوق الصوت). وإذا لم تفرز الغدة الدرقية كمية 


”/ 


كافية من الهرمون الدرقي ( 1101711012 71:01 ): فقد 
تشعر بالتعب وتكتسب مزيدًا من الوزنء وتشعر بالبرد, 
وتصاب بجفاف البشرة والشعر. يمكن للطبيب قياس 
مستوى الهرمون الدرقي من خلال تحليل الدم. وإذا كان 
المستوى منخفضًاء فقد تحتاج إلى تعاطي حبوب الهرمون 
الدرقي. 

ه التعب: قد تشعر بالتعب الشديد لا سيما في الأسابيع 
الآخيرة من العلاج الإشعاعي. الراحة مهمة جداء لكن 
الأطباء عادة ينصحون الأشخاص بالحفاظ على نشاطهم 
قدر الإمكان. 

ه فقدانالوزن: قد تفقد الوزن إذا كان لديك التهاب الحلق 
أو مشكلات في البلع. وقد يحتاج بعض الأشخاص إلى 
أنبوب تغذية مؤقت. انظر الجزء الخاص بالتغذية في 
السقسناة البغبلة 
بعض الآثار الجانبية تختفي بعد نهاية العلاج الإشعاعي. 

وبعضها يستمر فترة أطول. ورغم أن الآثار الجانبية للعلاج 

الإشعاعي قد تكون مزعجة: لكن الطبيب يمكنه عادةً معالجتها 
أو السيطرة عليها. ومن المفيد أن تبلغ الطبيب بأية مشاكل 

تتعرض لها كي يتمكن من مساعدتك على تخفيفها. 
من المفيد أن تقراً هذا الكتيب الذي يتحدث عن السرطان 

والعلاج الإشعاعي 1011 110ه ترصر» 11:1 :1001101101. 


5/1 


اطرح على طبيبك الأسئلة التالية قبل الخضوع للعلاج 
الإشعاعي: 


متى ستبدأ جلسات العلاج؟ ومتى ستنتهي؟ 


ما المخاطر والآثار الجانبية لهذا العلاج؟ وماذا يمكنني 
أن أفعل بشأنها؟ 


للعناية بنفسي؟ 


هل هناك آثار جانبية طويلة الأمد؟ 


إذا عاد الورم مرة أخرى بعد العلاج الإشعاعي. فهل 
سكين اراح هنانا مناكاأه5 


العلاج الكيماوي 
يستخدم العلاج الكيماوي أدوية تقتل الخلايا السرطانية. 
والأدوية التي تعالج سرطان الحنجرة يتم إعطاؤها عادةً من 
خلال الأوردة (وريدية) (1148"»»«©1:01:5). فتدخل الأدوية 
مجرى الدم وتنتقل خلال الجسم. 
الوقت نفسه. ويمكن أن تتلقى العلاج الكيماوي في عيادة 
خارجية في أحد المستشفيات أو في عيادة الطبيب أو في 
المنزل. ويحتاج بعض الأشخاص إلى المكوث في المستشفى 
تعتمد الآثار الجانبية بشكل أساسي على نوعية الأدوية 
التي يتم تعاطيها وكميتها. يقوم العلاج الكيماوي بقتل الخلايا 
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السرطانية سريعة النموء لكن الأدوية يمكن أن تقتل أيضًا 

الخلايا السليمة التي تنقسم بشكل سريع: 

ه خلايا الدم: عندما تقلل الأدوية مستويات خلايا الدم 
السليمة. تصبح أكثر عرضة للعدوى أو الكدمات أو النزف 
بسهولة؛ وتشعر بالضعف والتعب. وسيقوم فريق الرعاية 
الصرحية باجراء الفشخض لاكتفاق اهفاش مسكويات 
خلايا الدم. وإذا كانت المستويات منخفضة؛ فقد يقوم 
فريق الرعاية الصحية بإيقاف العلاج الكيماوي لفترة أو 
تقليل جرعة الدواء. 

ه الخلايا في جدور الشعر: قد يسبب العلاج الكيماوي 
فقدان الشعر. واذا فقدت شعرك. فسوف ينمومرة اخرى, 
لكن قد يتغير لونه أو ملمسه. 

ه الخلايا المنظمة للجهاز الهضمي (0ع22) 156])و1(15): 
يمكن أن يسبب العلاج الكيماوي فقدان الشهية؛ والنعاس, 
والتقيؤ والإسهال والتهاب الفم أو الشفاه. ويمكن أن يقوم 
فريق الرعاية الصحية بإعطائك أدوية أو اقتراح طرق أخرى 
للتغلب على هذه المشكلات. 

بالإضافة إلى ذلكء يمكن أن يسبب العلاج الكيماوي 

الما في الفم واللثة؛ ويؤدي إلى جفاف الفم. وحدوث العدوى, 

وتغيرات في الطعم. كما أن بعض الأدوية المستخدمة في علاج 

سرطان الحنجرة قد تسبب الشعور بالوخز أو بالخدر في اليدين 
أو القدمين. قد تشعر بهذه المشاكل فقط في أثناء العلاج أو 

لفترة قصيرة بعد انتهاء العلاج. 
نوصي بقراءة هذا الكتيب عن العلاج الكيماوي 

011 0110 تررك 0/1:©111011:1). 


العلاج الموجه 


بعض المصابين بسرطان الحنجرة يتلقون نوعًا من العلاج 
ل 0# 32 
يعرف بالعلاج الموجه. وقد يمكن أن يعطى جنبا إلى جنب مع 
العلاج الإشعاعي. 


كان عقار سيتوكسيماب (0011061:4) ( إيربتوكس 
1 ) أول علاج موجه تتم الموافقة على استخدامه 
لعلاج سرطان الحنجرة. ويقوم عقار سيتوكسيماب بالالتصاق 
بالخلايا السرطانية ويتداخل مع نمو الخلايا السرطانية 
وانتشار السرطان. وقد تأخذ عقار سيتوكسيماب من خلال 
الوريد مرة في الأسبوع على مدار عدة أسابيع في عيادة الطبيب 
أوفي المستشفى أو في أية عيادة أخرى. 

خلال العلاج سيقوم فريق الرعاية الصحية بمراقبة 
ظهور أية أعراض أو مشكلات: وبعض الأشخاص يتم إعطاؤهم 
أدوية لمنع حدوث تفاعلات مسببة للحساسية. وقد تشمل الآثار 
الجانبية حدوث طفح جلدي وحمىء وصداع. وقيء: وإسهال. 
وتصبح هذه الآثار الجانبية أقل شدة بعد أول جلسة علا جية. 

قد يكون من المفيد أن تقراً هذه الوثيقة التي تعرض حقائق 
عن عقاقير العلاج الموجه كءآم» ©1112 7عع0712) 10ءع101. 


اطرح على طبيبك هذه الأسئلة قبل بدء العلاج الكيماوي 
أو العلاج الموجه: 


لماذا أحتاج إلى هذا النوع من العلاج؟ 


ما الدواء أو الأدوية التي سأتعاطاها؟ 


ما آلية عمل هذا الدواء؟ 
متى سيبدأ هذا العلاج؟ ومتى سينتهي؟ 


بماذا سأشعر في أثناء العلاج؟ وما الآثار الجانبية؟ 
وهل ستستمر هذه الآثار الجانبية؟ ماذا يمكنني أن أفعل 
حيالها؟ 
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رأي ثان 


قبل بدء العلاج من المفيد أن تحصل على رأى ثان بشأن 
التشخيض» ومويطة موطن الشرطان» وخطة العلذي» قد يقاق 
بعض الاشخاص من شعور الطبيب بالضيق في حالة أخذ مشورة 
طبيب آخر غيره: ولكن عادة ما يكون العكس هو الصحيح؛ فمعظم 
الأطباء يرحبون: بالحصول على رأي ثان. وكثير من شركات 
التأمين الصحى تغطى نفقات استشارة الطبيب الآخر إذا طلب 
طبيباك ذلك وبعضى الشركاك هي م تعاتب استشناوة طبيب لحن 

وفي حالة استشارة طبيب آخرء قد يتفق الطبيب الآخر 
مع تشخيص الطبيب الاول وخطته العلاجية. او قد يقترح 
الطبيب الآخر أسلوبًا مختلفًا. وفي أي من الحالتين. ستحصل 
على معلومات إضافية وربما الشعور بقدر أكبر من السيطرة, 
ويمكنك أن تشعر بمزيد من الثقة بالقرارات التى تتخذها لأنك 
فرق أنلك أدرعع كل الشيارات المقا عق 2 

قد تستغرق بعض الوقت والجهد لجمع سجلاتك الطبية 
ورؤية طبيب اخر. والتاخير في بداية العلاج لا يسبب عادة 
انخفاض فاعلية العلاج. ولتتأكد من ذلك يجب أن تناقش أمر 
هذا التأخير مع طبيبك. 

هناك طرق كثيرة للعثور على طبيب يعطيك رأيًا ثانيًا. 
يمكنك أن تطلب من طبيبك أو من الجمعية الطبية المحلية 
أو من مستشفى قريب أو من كلية الطبء أسماء الأطباء 
المتخصصين في هذا المجال. 

يمكنك أيضًا الحصول على معلومات حول الخيارات العلا جية 
من خلال مراكز علاج السرطان الموجودة عبر الإنترنت. 

وهناك مصادر أخرى يمكن العثور عليها في هذا المنشور 
الذي يوضح كيفية الحصول على رأي طبيب آخر أو وسيلة 
علاجية اخرى لمرضى السرطان 01 :120101 4 1'1710 10 1101 
"01221 ) ©1106 011[ لآ مرا أ ااعه 1 11601711111 . 


حا 


التغديهة 


هو 


هن التقوية ع ةا مين جذا هذ عيلنة الوعاية اتضحية 
لمرضى سرطان الحنجرة. فالمريض يحتاج إلى الحصول على 
القدر المناسب من السعرات الحرارية والبروتين والفيتامينات 
والأملاح المعدنية للمحافظة على القوة ومن أجل التماثل 

ورغم ذلك؛. فمريض سرطان الحنجرة قد يجد صعوبة 
في تناول الطعام, وقد يشعر بالانزعاج أو التعب» وقد يشعر 
بمشكلات في البلع أو يفقد الشهية؛ وقد يشعر بالنعاس أو القيء 
أو جفاف الفم» أو الإمساك أو الإسهال بسبب عقاقير العلاج 
من السرطان أو أدوية تخفيف الآلام. 

أخبر فريق الرعاية الصحية عن أية مشكلة تواجهها في 
الأكل أو في الشرب, وقم بإخبار فريق الرعاية الصحية أيضًا 
عند إصابتك بالإسهال أو بالإمساك أو بحرقة في المعدة أو 
غازات أو ألم في المعدة أونعاس أو قيء بعد تناول الطعام؛ وإذا 
كنت تعاني فقدانًا في الوزن فبإمكان أخصائي التغذية اختيار 
الأطعمة والمنتجات الغذاتية التى تلبى احتياجاتك. 


ويمكنك قراءة كتاب 111:15 18411718 فهو يحتوي على أفكار 
ووصفات غذائية مفيدة. 
مشكلات البلع 


إذا كان هناك احتمال أن تواجه صعوبة فى البلع؛ فقد 
يوصي أخصائي التغذية والطبيب بطريقة أخرى لتلقي التغذية. 
فعلى سبيل المثال: بعد الجراحة أو خلال العلاج الإشعاعي 


الح 


لسرطان الحنجرة:؛ قد يحتاج بعض الأشخاص إلى أنبوب تغذية 
مؤقت. وأنبوب التغذية هو أنبوب مرن يمر عادةً إلى المعدة من 
خلال شق في البطن: ويمكن صب أي منتج سائل بديل للوجبة 
من لخناؤل هذا الأنسوب: ركوس يتات التقذية الساكلة كن 
السعرات الحرارية والبروتين وغيرها من المغذيات التي تحتاج 
إليها إلى أن تصبح قادرًا على البلع مرة أخرى. 


إعادة التأهيل 


سرطان الحنجرة وعلاجه يمكن أن يسببا صعوبة في البلع 
على العودة لأنشطتك العادية سريعًا قدر الإمكان. وتعتمد 
أهداف إعادة التأهيل على مدى خطورة المرض ونوع العلاج. 

بعد الجراحة أو العلاج الإشعاعي قد تصبح الرقبة 
والكتفان في حالة تصلب أو ضعف:» وسيقوم فريق الرعاية 
الصحية بتعليمك بعض التمارين التي تساعد على تليين 
عضلات الرقبة والكتفين. 


تعلم التحدث مرة أخرى 

يمكن أن يسبب سرطان الحنجرة والعلاج منه مشكلات 
في التحدث. ويقوم أخصائي النطق والتخاطب بتقييم 
احتياجاتك والخطة العلا جية اللازمة. وهذا قد يشمل التدريب 
على التحدث. 

وإكا اقضية التحافة إل السعصال المتسره بالعامل: 
فسيكون لزامًا أن تتعلم التحدث بطريقة جديدة: فالتحدث 
جزء من كل ما تقوم به تقريبّاء ولذلك فمن الطبيعي أن تشعر 
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بالخوف إذا كان من اللازم استئصال حنجرتك. إن خسارة 
القدرة على الكلام أمر صعبء إنه يتطلب الممارسة والصبر 
لتعلم طرق جديدة للتحدث. 


قبل الجراحة أو بعدها بقليل سيقوم أخصائي النطق 


والتخاطب بتقديم خيارات للتحدث: 


حنجرة إلكترونية: الحنجرة الإلكترونية هي آلة صغيرة 
تساهدك: على التعداث. يل امفصال. الجتجرة ويتم 
شحنها بالبطارية. وتصدر الحنجرة الإلكترونية صوت 
طنين يشبه الأحبال الصوتية. وهناك نماذج منها تستخدم 
في الفم وأخرى يتم وضعها على الرقبة. 

الكلام عن طريق المريء (/ع222: /7/4962مكظ): لا 
يتم استخدام جهاز للكلام من خلال المريء لآن الصوت 
يتم من خلال الهواء. سيقوم أخصاتي النطق والتخاطب 
بتعليمك كيفية إصدار الهواء مثل التجشؤ من جدران 
الحلق. هذا الأمر يتطلب الممارسة؛ لكن يمكنك تعلم 
تكوين الكلمات من خلال الهواء المنطلق من الشفتين 
واللسان والأسنان. 

بزل القصبة الهوائية والمريء /02//492©2تدمء,/ل770) 
/ 2/7 يقوم الجراح بعمل فتحة صغيرة بين القصبة 
الهوائية والمريء» ويتم وضع صمام في هذه الفتحة. ومن 
خلال التدريب؛ ستتمكن من التحدث من خلال تغطية 
هذه الفتحة, وإخراج الهواء من هذا الجهاز. ويقوم الهواء 
بتكوين أصوات من خلال اهتزاز جدران الحلق. 


يبدأ علاج التخاطب عادةً مبكرًا قدر الإمكان. وعند 


الخضوع للجراحة: فإن علاج التخاطب قد يستمر بعد مغادرة 
المستشفى. 
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اطرح على أخصائي التخاطب هذه الأسئلة: 

ما أنواع مشكلات البلع والتحدث اللازم إخبار فريق 
الرعاية الصحية عنها؟ ما الذي يمكن أن يقدمه لي 
أخصائي التخاطب؟ 

إذا خضعت لجراحة استتئصال الحنجرة. فكيف 
سأتواصل مع فريق الرعاية الصحية في أثناء التواجد 
في المستشفى5 ماذا يمكنني أن أفعل لأستعد أنا 
وأسرتي؟ 

في حالة استئُصال الحنجرة؛ ما طريقة التحدث التي 
توصي بها؟ 


إذا كان استخدام حنجرة إلكترونية خيارًا مناسبًا لي؛ 
فكيف أختار النموذج الأفضل؟ 


هل يمكن اقتراح مجموعات دعم للأشخاص المصابين 
بمشكلات في البلع أو التحدث؟ 


الما 


الرعاية الدورية 


ستحتاج إلى فحوصات دورية (مثل مرة كل شهرين 
خلال العام الأول) بعد العلاج من سرطان الحنجرة. تساعد 
الفحوصات على ملاحظة أية تغيرات صحية وعلاجها إذا 

قد يعود سرطان الحنجرة بعد العلاج. وسيقوم الطبيب 
بفحصك: تحسنا لمعاودة السرظاقن: وقد تتضيمن التحوصات 
إجراء فحص بدنيء أو تحليل الدم؛ أو عمل أشعة سينية على 
الصندن: أو اشعة مقطفية:؛ أو رنيتا'مقتا , 


الأشخاص الذين أصيبوا بسرطان الحنجرة من الممكن 
أن يصابوا بنوع آخر من السرطان: واحتمال الإصابة بنوع 
جديد من السرطان يعد كبيرًا للأشخاص المدخنين أو معاقري 
الخمور. ويوصي الأطباء بشدة المرضى الذين أصيبوا بسرطان 
الحنجرة بضرورة الإقلاع عن التبغ وعدم تناول الكحول لتقليل 
خطر الإصابة بنوع جديد من السرطان أو التعرض لمشكلات 
صحية أخرى. 

هناك منشورات تجيب عن الأسئلة التي تراودك بشأن 
الرعاية الدورية وغيرها من المخاوف. ومن المفيد أن تقراً هذا 
الكتاب 17:60:1111©111 "71221 ن) “عار عآآ :ل "تهصورم 1 ع :ع1 
فهو يتحدث عن الحياة بعد العلاج من السرطان. ويمكنك أيضًا 
قراءة هذا المنشور 47227 ) “1ك ء“نهن) جرءاة-مده7011 الذي 
يتحدث عن المتابعة بعد السرطان. 


7/ 


مصادر الدعم 


معرفة أنك مصاب بسرطان الحنجرة يمكن أن تغير 
حياتك وحياة المقربين منك؛ وقد يكون من الصعب التعامل مع 
هذه التغيرات. ومن الطبيعي أن تحتاج أنت وأسرتك وأصدقاؤك 
إلى المساعدة للتعامل مع المشاعر التي تراودكم عند معرفة 
الإصابة بالسرطان. 


من الشائع أن تراودكم مخاوف بشأن العلاج والتحكم في 
الآثار الجانبية» والبقاء فى المستشفىء والفواتير الطبية. وقد 
تقلق بشأن رعاية الأسرة؛ أو الحفاظ على الوظيفة:؛ أو الاستمرار 
فى مزاولة الأنشطة اليومية. 


إليك المصادر التى يمكن اللجوء إليها للدعم: 

ه الأطباء والممرضات وبقية طاقم فريق الرعاية الصحية 
بإمكانهم الإجابة عن أسئلتك حول العلاج أو العمل أو 
غيرها من الأنشطة. 

ه الأخصائيون الاجتماعيون أو المستشارون النفسيون 
أو رجال الدين يمكن أن الحدك معهم عن مشاعرك أو 
مخاوفك. وغالبا يتمكن الاخصائيون الاجتماعيون من 
اقتراح هيئات لتقديم المساعدة المالية»: أو تقديم وسيلة 
للتنقل؛ أو للرعاية في المنزل؛ أو للدعم العاطفي. 

ه مجموعات الدعم يمكن أن تقدم المساعدة لك. وفي هذه 
المجموعات يتقابل المريض أو أفراد أسرته مع المرضى 
الآخرين أو أفراد أسرهم ليتحدثوا عما تعلموه عن التعامل 
مع السرطان وآثار العلاج. تقدم هذه المجموعات الدعم 
شخصيا أو من بخلزل التليفون أو من خلال الإنترنت. 
يمكنك التحدث مع أحد أعضاء فريق الرعاية الصحية 
حول إيجاد مجموعة الدعم المناسبة. 
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المقدمة لمرضى السرطان عبر المواقع المختلفة. 

لمزيد من النصائح حول التعامل مع المرض اقرأ هذا 
الكتيب الذي يتحدث عن دعم مرضى السرطان 16/118 
01121 ) :171711 ع1جرمء2 ام "5112201 :111116. 


الاشتراك في أبحاث السرطان 


يقوم الأطباء في كل أنحاء العالم بإجراء أنواع مختلفة من 
التجارب العيادية (دراسات بحثية يخضع فيها الأشخاص للبحث 
تطوعًا ). وتهدف التجارب العيادية إلى معرفة مدى أمان الأساليب 
العلاجية الحديثة وفاعليتها. 
يحتى إذا لم يقد الخاصعون التجرية يشكل مياشن من 
العلاج: فإنهم سيكونون قد أسدوا خدمة للأطباء في معرفة 
المؤيد. هن .سوطان الحتجرة وكيفية السيطرة عليه ورم 
أن التجارب العيادية قد تنطوي على بعض المخاطرء فإن كل 
الاطباء قادرون على حماية مرضاهم. 

وف" الأطنان بالا على راسة انتانب عاقمية مده 
ومزيج من العلاجات المختلفة لسرطان الحنجرة تشمل ما يلي: 
ه الجراحة والعلاج الموجه 
ه الجراحة والعلاج الإشعاعي والعلاج الموجه 
ه الجراحة والعلاج الإشعاعي والعلاج الكيماوي والعلاج 

الموجه 
ه العلاج الإشعاعي والعلاج الكيماوي 
ه العلاج الكيماوي والعلاج الموجه 
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إذا كنت ترغب في الاشتراك في أية تجربة عيادية فتحدث 
مع طبيبك عن هذا الأمر. ومن المفيد أن تقراً هذا الكتيب 
اك أع'ندعدء ]1 17017112111 *[عع011ن) 111 20111 10/6112 
الذي يتحدث عن الاشتراك في الدراسات البحثية لعلاج 
السرطان؛ فهو يصف كيف يتم إجراء الدراسات العلاجية 
ويفسر فوائدها ومخاطرها المحتملة. 

ويمكنك الاطلاع على هذا الموقع «تععسصق. ددم / :معط 
دلهتنلمءنمنك/0ع الذي يتحدث عن التجارب العيادية. فهو 
يحتوي على معلومات عامة عن التجارب العيادية بالإضافة 
إلى معلومات تفصيلية عن دراسات محددة مستمرة من أجل 
مرضى سرطان الحنجرة. 

ويمكنك الحصول على معلومات إضافية عن السرطان من 
خلال مواقع الإنترنت المختلفة لمعرفة مزيد من التفاصيل عن 
التجارب العيادية. 


القاموس 


هناك تعريفات لآلاف من المصطلحات على الموقع التالي 
الذي يعد قاموسًا لمصطلحات السرطان. .“اءعسصمء.؟//:ماخط 
50/010217 
ورم حميد (868180): غير مسرطن. قد تكبر الأورام الحميدة 
لكنها لا تنتقل إلى أجزاء أخرى في الجسم. ويطلق عليها اورام 
غير خبيثة. 
خزعة (إ5م810): أخذ عينة من الخلايا أو الأنسجة ليفحصها 
أخصائي علم الأمراض. قد يفحص أخصائي علم الأمراض 


الخلايا أو الأنسجة. 

وعاء دموي ([ء755 81000): هو أنبوب يسري عبره الدم 
والشرينات والشعيرات الرفيعة والعريقات والأوردة. 

سرطان (1ع032): مصطلح يستخدم للإشارة إلى انقسام 
غير طبيعي وغير خاضع للسيطرة للخلايا والذي يمكن أن يغزو 
الأنسجة القريبة من الورم. وقد تنتشر الخلايا السرطانية 
أيضا لتصل إلى أجزاء أخرى بالجسم من خلال الدم والجهاز 
الليمفاوي. 

الغضروف (021111356)): نسيج قوي مرن يبطن المفاصل ويعد 
المكون الاأساسي للائف والاذنين والحنجرة وغيرها من اجزاء 
الجسم. 

الخلية (611©): الوحدة المستقلة التي تكون أنسجة الجسم. كل 
الكاتنات الحية تتكون من خلية أو أكثر. 

سيتوكسيماب (00©]1511218)): جسم مضاد أحادي النسيلة 
يستخدم لعلاج أنواع معينة من سرطان الرأمس والرقبة, 
وسرطان الأمعاء الغليظة الذي انتشر لبقية أجزاء الجسم. 
وتتم دراسته حاليًا لعلاج أنواع أخرى من السرطان. يتم تصنيع 
الأجسام المضادة أحادية النسيلة في المعمل ويمكنها تحديد 
مكان الخلايا السرطانية والالتصاق بها. ويطلق عليها أيضًا 
إيربتوكس. 

العلاج الكيماوي (إم0122101]212)): العلاج باستخدام 
العقاقير التي تدمر الخلايا السرطانية. 

التجربة العيادية ([118: 1هءنسئا©): نوع من الأبحاث التي 
تفحص مدى نجاح الطرق الطبية المستخدمة لعلاج المرضى. 
وهذده الدراسات تفحص المناهج الجديدة الخاصة بالفحص 


لك 


أو الوقاية أو التشخيص أو علاج المرض. ويطلق عليها أيضًا 
الدراسات العيادية. 
المادة الصبغية ([1226112 00241256)): عبارة عن مادة 
صبغية أو غيرها من المواد التي تساعد على إظهار المناطق 
غير السليمة بداخل الجسم. ويتم إعطاؤها للمريض من خلال 
الحقنٍ في الوريد اومن خاول حقنه شرجية اومن طريق الفم. 
وخد ال المادة الصيفية في الأشعة السيئية والأشعة 
الأشعة المقطعية بالكمبيوتر (01'50312)): سلسلة من الصور 
التفصيلية لمناطق داخل الجسم مأخوذة من زوايا مختلفة. 
ويتم عمل هذه الصور من خلال كمبيوتر موصل بجهاز الاشعة 
السينية. ويطلق عليها أيضًا الأشعة المقطعية بالكمبيوتر 
والتصوير الطبقي المحوري بالكمبيوتر والتصوير الطبقي 
بالكمبيوتر. 
طبيب الأسنان (10610150): مسئول صحي متخصص في 
الاهتمام بالأستان واللثة وغيرها من الأنسيحة الموجودة في 
الفم. 
الجهاز الهضمي (220) 056)وء1(15): الأعضاء التي يمر فيها 
الطعام والسوائل عند بلعها وهضمها وإخراجها. وهذه الأعضاء 
هي الفم والمريء والمعدة والأمعاء الدقيقة والأمعاء الغليظة 
والمستقيم والشرج. 
لسان المزمار (1/0185104015): لحمة تغطي القصبة الهوائية في 
أثناء البلع كي لا يدخل الطعام إلى الرئتين. 
الكلام عن طريق المريء (اءءءم5 122500228681): الكلام 
الصادر عن حصر الهواء في المريء وإخراجه مرة أخرى. 
يستخدم بعد استئصال حنجرة الشخص. 
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المريء(5نا28طم1050) : أنيوب عضلي يمر خلاله الطعام من 
الحلق إلى المعدة. 

التخدير العام (21265]165198 7626121)): حالة مؤقتة من 
فقدان الشعور والفقدان التام للوعي يشبه النوم العميق جدًا. 
يستخدم في هذه الحالة عقاقير خاصة أو مواد أخرى يطلق 
عليها ميتجات. التخدير العام يجمل المرضى لا يشعرون بألم 
خلال الجراحة أو الإجراءات الأخرى. 


المزمار (07101015): المنطقة الوسطى فى الحنجرة. وهى 
المقطعة القى كوجد فيا الأحبال الصويية. " 1 
فيروس الورم الحليمي البشري (11777): نوع من الفيروسات 
عد نموًا غير طبيعي في الأنسجة (مثل الثآليل) وتغيرات 
اخرى في الخلايا. إن العدوى لمدة طويلة بأنواع معينة من 
فيروس الورم الحليمي البشري يمكن أن تسبب سرطان العنق. 
قد يلعب فيروس الورم الحليمي البشري دورًا في أنواع أخرى من 
السرطانات مثل سرطان الشرج؛ وسرطان الرحمء. وسرطان 
الفرج؛ وسرطان القضيب. وسرطان الحلقوم؛ وسرطان الخلايا 
الحرشفية: 

وريدي (1241:29620115): داخل أو خلال الوريد. تشير هذه 
الكلمة إلى طريقة إعطاء عقار أو أية مادة أخرى من خلال إبرة 
أو أنبوب يتم إدخاله في الوريد. 


سرطان الحنجرة(226©1© 1:317:2562[1) : سرطان يتكون 
في أنسجة الحنجرة (منطقة الحلق التي تحتوي على الأحبال 
الصوتية؛ وتستخدم في التنفس والبلع والتحدث) . معظم أنواع 
ورطاتك الحنجرة هي خلايا سرطانية حرشفية ( وهوسرطان 
يبدا في خلايا مسطحة تبطن الحنجرة) . 

منظار الحنجرة (1:21725056076): أنيوب رفيع يشبه الآلة 
ويستخدم في فحص الحنجرة (صندوق الصوت). يحتوي 
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منظار الحنجرة على مصباح وعدسة للرؤية وقد يحتوي على 
آلة لإزالة النسيج. 

تنظير الحنجرة ((1:231(128505602): فحص للحنجرة 
(صندوق الصوت) بمرآة (فحص منظاري غير مباشر) أو 
باستخدام منظار الحنجرة 00 
الحنجرة 0 : منطقة الحلق التي تحتو ى على الأحبال 
الصوتية وت تستخدم في التنفس» » والبلع وأو لجرك ويطلق عليها 
أيضًا صندوق الصوت. 


الليزر (1:2561): طريقة تحويل الضوء إلى أشعة مركزة ضيقة 
قد سراف قط اجر الأنسجة أو ميزه ٠‏ مثل النسيج 
السرطاني. تستخدم أشعة الليزر في الجراحة المجهرية, 
والعلاج الدينامي الضوئي. وغيرها من إجراءات تشخيص 
وعلاج المرض. 
تخدير موضعي (22650]265183 1,.008[1): فقدان مؤقت 
اارحناس كن متكاعة سذير 5 من اجيم سرب عد اكور يخاطية 
أو مواف أخوى يطلق عليها مبتحات.يظل المريظن مستيقظا 
لكنه لا يشعر بهذه المنطقة من الجسم الواقعة تحت تأثير 
المخدق. 
عقدة ليمفية (عقدة ليمفاوية) (2006 مح:1.8): كتلة مدورة 
من النسيج الليمفاوي محاط بكبسولة من النسيج الضام. تقوم 
العقد الليمفية بتنقية الليمف (السائل الليمفاوي). وتخزن 
الخلايا الايمفارية (خلايا كرات الدم البيضاء). وتوجد فضي 
الأوعية الليمفاوية. ويطلق عليها أيضًا الغدد الليمفية. 
عاء ليمفي ( ليمف) ([©55©؟ 1م1.3882): قناة رفيعة تحمل 
الليمف (السائل الليمفاوي) وخلايا كرات الدم البيضاء عبر 
الجهاز الليمفاوي. ويطلق عليها أيضًا الوعاء الليمفاوي. 


غ؟ْ 


خبيث()ننهدع0/1311) : سرطاني. يمكن للأورام السرطانية أن 
تغزو وتدمر النسيج المجاورء ويمكثها أيضًا الانتقال إلى أجزاء 
أخصائى الأورام (020108154 51601621): طبيب متخصص 
والعلاج الهرمونيء والعلاج البيولوجيء والعلاج الموجه. وضي 
الغالب يكون طبيب الأورام هو المختص الطبي الأساسي في 
علاج مريض السرطان. ويقوم طبيب الأورام بتقديم الرعاية 
اخرين. 

مستشار صحة عقلية (101ع125نام طالدعط لدغصء81): 
نقيلي (016]25]866): متعلق بالانتقال: أي انتشار السرطان 
من المكان الذي بدأ فيه إلى أماكن أخرى في الجسم. 

لا سلكية ومغناطيس قوي موصل بالكمبيوتر لالتقاط صور 
النسيج الطبيعي والنسيج المصاب. ويلتقط الرنين المغناطيسي 
صورًا للأعضاء والأنسجة الرخوة أفضل من تلك الملتقطة من 
خلال أساليب التصوير الأخرى مثل الأشعة المقطعية أو الأشعة 
السينية. ويعد الرنين المغناطيسي مفيدًا بصفة خاصة في 
تصوير المخ والعمود الفقري ومفاصل الأنسجة الرخوة وداخل 
العظام. ويطلق عليه أيضًا التصوير بالرنين المغناطيسي. 
عقيدة (©5100111): ورم أو كتلة قد تكون خبيثة (سرطانية) أو 
حميدة (غير سرطانية) . 
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ممرضة أورام (©21115 '(020108): ممرضة متخصصة في 
علاج مرضى السرطان ورعايتهم. 

عضوًا (017835): جزء من الجسم يؤدي وظيفة معينة. فمثلاً 
يعد القلب عضوًا من أعضباء الجسم. 

طبيب أنف وأذن وحنجرة (150ع0101317280108): طبيب 
أخصائي علم الأمراض (22]20108150): طبيب يقوم بالتعرف 
على الأمراض من خلال دراسة الخلايا والأنسجة تحت المجهر. 
جراح التجميل (51115602 1”125616): جراح متخصص في 
تقليل الجروح أو التشوهات الناجمة عن الحوادث أو العلاج من 
السليلة المخاطية (م2013): ورم ينشأ من الغشاء المخاطي. 
أخصائي العلاج الإشعاعي (0220105150 1220136102): طبيب 
العلاج الإشعاعي (61723) 1820120002): استخدام إشعاع 
عالى الطاقة من الأشعة السينية: وأشعة جاماء والنيوترونات, 
والبروتونات, وغيرها من المصادر لقتل الخلايا السرطانية 
وتقليص حجم الأورام. 

جراح الترميم (511185601 ©37أ0115]11ع186): طبيب يمكنه 
من خلال الجراحة إعادة تشكيل أو إعادة بناء (ترميم) جزء 
من الجسمء مثل ثدي المرأة بعد جراحة سرطان الثدي. 
أخصائي تغذية (30)ناء01 60هوزع»12): أخصائي صح 
الجسم. ويمكن لأخصائي التغذية مساعدة الفريق الطبي على 


لوف 


عامل الخطورة (120001 181516): شيء يزيد فرصة الإصابة 
بالمرض. ومثلا من ضمن عوامل الخطورة لمرض السرطان 
عامل العمرء والتاريخ المرضي للاسرة من حيث الإصابة بانواع 
معينة من السرطانات.: واستخدام منتجات التبغ: والتعرض 
للإشعاع أو لبعض المواد الكيماوية؛. والعدوى بفيروسات أو 
بكتيريا معينة؛ وبعض التغيرات الجينية المعينة. 

مشرط (5621561): سكين صغيرة رفيعة تستخدم في الجراحة. 
أثر جانبي 1160© 5106): مشكلة تحدث عند تأثير العلاج على 
الأنسجة أو الأعضاء السليمة. ومن الآثار الجانبية الشائعة عن 
العلاج من السرطان: التعب والألم والنعاس والقيء وانخفاض 
عدد خلايا الدم؛ وفقدان الشعرء وتقرحات الفم. 

أخصائي النطق والتخاطب ©126ا1328-طاءءءم5) 
(260108156م: متخصص يقوم بتقييم حالة الأشخاص الذين 
يعانون من مشكلات في التواضل والبلع ويقوم بعلا جهم: ويطلق 
عليه أيضًا أخصائي التخاطب. 

تحت المزمار (51151016615): الجزء السفلى من الحنجرة. وهى 
المتلفة القن شكن من أسفل الأحيال الصركية الى أغلى القصبة 
الهوائية 2 

الرعاية الداعمة (ع1هء 0716مم81): الرعاية التي تقدم 
لتحسين جودة حياة المرضى المصابين بأمراض خطيرة أو 
مهددة لحياتهم. والهدف من الرعاية الداعمة هو منع أعراض 
المرض مبكرًا وعلاجها قدر الإمكان: وكذلك الأعراض. 
الجانبية الناجمة عن العلاج من المرضء وكذلك المشكلات 
النفسية والاجتماعية والروحانية المرتبطة بالمرض أو بالعلاج 
منه. ويطلق عليها أيضًا رعاية الراحة:, أو الرعاية التلطيفية: أو 
إدارة الأعراض. 


او 


أعلى لسان المزمار (128106015م51): الجزء العلوي من 
الحنجرة (صندوق الصوت) بما فيها لسان المزمارء وهو 
المنطقة الواقعة فوق الحبال الصوتية. 

الجراح(51118602) : طبيب يقوم باسيتعضال أوجوة من الجسم 
من خلال إجراء عملية للمريض أو إصلاحه. 


الجراحة(51118619) : اجراء لاستكصال أو جزء من الجسم أو 
إصلاحه أو لمعرفة وجود أحد الأمراض. ويطلق عليها عملية. 
العلاج الموجه (لإم12612) 131:8»]601): نوع من العلاج 
يستخدم العقاقير أو المواد الأخرى مثل الأجسام المضادة 
أحادية النسيلة لتحديد خلايا سرطانية محددة ومهاجمتها. 
العلاج الموجه آثاره الجانبية أقل من أنواع المعالجات الأخرى 
لمرض السرطان. 

الهرمون الدرقي (ع1011202 1123:1010): هرمون يؤثر على 
معدل ضربات القلب. وضغط الدمء؛ ودرجة حرارة الجسم, 
والوزن. تصدر الغدة الدرقية الهرمون الدرقيء ويتم تصنيعه 
أيضًا في المعامل. 

نسيج (©11550): مجموعة من الخلايا أو طبقة من الخلايا 
تعمل معًا لاداء وظيفة معينة. 

أنبوب القصبة الهوائية(©0) ط»178) : أنبوب معدني أو 
بالاسشكي وله من بوصيتين إلى الات يوضات يوطيع في هه 
جراحية في القصبة الهوائية لجعلها مفتوحة؛ ويطلق عليه أيضًا 
أنبوب فتحة القصبة الهوائية. 

القصبة الهوائية (178©1168): مجرى هوائي يقود من الحنجرة 
(صندوق الصوت) إلى الشعبتين (ممران هوائيان كبيران 
يقودان إلى الرئتين). يطلق عليه أيضًا الرغامى. 

بزل القصبة الهوائية المريء 21ءع125طمهودءمعطءة:1) 
(©24111نام: فتحة صغيرة يصنعها الجراح بين المريء 
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والقصية الهوائية. ويعمل الصمام على إبعاد الطعام عن 
القصبة الهوائية والسماح بدخول الهواء إلى المريء من أجل 
الورم (11111101): كتلة غير طبيعية من الأنسجة تحدث عندما 
تنقسم الخلايا بشكل أكبر مما ينبغي أو عندما لا تموت الخلايا 
كما هو مفترض. قد تكون الأورام حميدة (غير سرطانية) أو 
خبيثة ([سرطانية). ويطلق عيها ايضا نموحديث (نيوبلازم) . 
فيروش (971115): من الناحية الطبية هو كائن مجهري بسيط 
جد يصيب الخلايا اكه 
الحبل الصوتي (010© 77031): أحد رباطين صغيرين من 
العضللات الموجودة داخل الحنجرة يهتز لإصدار الصوت. 
الأشعة السينية (0-1283): نوع من الإشعاع عالي الطاقة. 
وتستخدم الأشعة السينية بكميات قليلة لتشخيص الأمراض من 
خلال عمل صور لداخل الجسم. وتستخدم بكميات كبيرة في 
علاج السرطان. 


مطبوعات متعلقة بالسرطان 


متاك العقيو من السظبوهات القى تتحدث عن السرطان: 
ذكر منها بعض المنشورات والمطبوعات ضفي هذا الكتيب. وكثير 
منها متواضر على الإنترنت. 
يمكنك قراءة هذه المنشورات عبر الإنترنت وطباعة نسخة 
خاصة بك. يمكنك الحصول على تلك المطبوعات عبر الإنترنت 
من خلال: 
٠ه‏ الهاتف: الاتصال بمراكز توزيعها المذكورة هواتفها على 
نوق 
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د . لاخر برهم وله النفكلوراسريدق قر دنه ومضزيلها 
وشراؤها من خلال هذا الموقع /8مي.ععصة./:ماغط 
دصومةءناطنام وهذا الموقع يشرح للأشخاص المقيمين 
خارج الولايات المتحدة كيف يمكنهم إرسال طلب الشراء 
من خلال البريد الإلكتروني أو الفاكس للحصول على 
كتيبات السرطان. 


علاج السرطان والرعاية الداعمة 

ه كيف تجد طبيبًا ومركرًا لعلاج السرطان إذا كنت مصابًا 
بالسرطان 

هع أنت والعلاج الإشعاعي 

هع أساليب العلاج الموجه 

ع السيطرة على الآلم 

٠.‏ نصائح غذائية 


التعايش مع السرطان 


الحياة بعد العلاج من السرطان 

هع المواجهة: الحياة بعد العلاج من السرطان 
هع الرعاية الدورية بعد العلاج من السرطان 
هع المواجهة: أساليب للتأثير على السرطان 


الحاكة المتخدمة من السرطان 

أو تكرارعودة السرطان 

ع التعامل مع الحالة المتقدمة من السرطان 
ه 2 عندما يعود السرطان 


الطب التكميلي 
التفكير في الطب التكميلي والطب البديل 


مقدمو الرعايهة 

ع عندما يعالج شخص تحبه من السرطان: الدعم لمقدمي 
الرعاية 

غندما يكو شخص تحبه مضانا. بحالة متقدمة من 
السرطان: الدعم لمقدمي الرعاية 

ع المواجهة: عندما يكون شخص تحبه قد أكمل علاجه من 
السرطان 

ه رعاية مقدمي الرعاية: الدعم لمقدمي الرعاية لمرضى 
السرطان 


الإقلاع عن التدخين 
دراسات بحثية 
٠‏ تقديم الأنسجة لأغراض بحثية: ما تحتاج إلى معرفته 
ع التبرع بالأنسجة لأبحاث السرطان: العينات البيولوجية 
وبنوك العينات 
من المفيد أن يقرأ الأشخاص الخاضعون للعلاج من 
سرطان الحنجرة المنشورات التالية: 


٠‏ عسر البلع 
٠.‏ الاهتمام بالصوت 
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٠.‏ اضطرابات التذوق 
هء شلل الأحبال الصوتية 
الكتب متوافرة عير الإنترنت من خلال هذا الموقع: 


6077 . للنط. 01 10ه.18155// : مراغط 


آذك 


لععل" نملا ماللا 
“أناوقاظ /رنوح>ا 10 


ع6 كيه وتعدعه عله 


ا القاالا! 00م اماق 
0ك 


بدعم 
الجمعية السعودية الخيرية لمكافحة السرطان 50 
لااعا6 50 85> لطضى امالامد نا 
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